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【要約】 
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【目的】 
慢性血栓塞栓性肺高血圧症（以下、CTPEH）の予後は治療の進歩
により改善しているが、依然として予後の悪い症例が存在する。
CTEPH の病態は血栓による機械的閉塞だけではなく、微小血管障
害が関与しているといわれており、この微小血管障害が予後不良因
子と推測されている。CTEPH における DLCO の低下は微小血管障害
を反映すると示唆する報告もある。そこで、DLCO、DLCO/VA が
CTEPH 患者における予後因子、病態生理学的因子となりうるか検
討することを目的とした。 
【方法】 
1986 年から 2011 年に当院で CTEPH と診断された連続 214 例の後
ろ向きコホート研究を行った。拡散能測定をしていない症例、重度
の閉塞性障害例、重度の拘束性障害例の計 24 例を除外した。内科
症例の DLCO、DLCO/VA、Hb 補正 DLCO 正常群（％予測値 80％以上）
と低下群（％予測値 80％未満）で予後を比較し、予後因子の検討
を行った。この結果より、以降は DLCO/VA を用いて解析を行った。
外科症例においては、長期成績、周術期成績と DLCO/VA の関係を評
価した。更に全症例において、診断時の DLCO/VA とその他の臨床指
標の関係を検討した。 
【結果・考察】 
内科症例 91 例中 2 例がバルーン肺動脈形成術を併用し、99 例で肺
動脈内膜摘除術を施行した。バルーン肺動脈形成術２症例を除いた
内科 89 症例において、DLCO/VA 低下群の 5 年生存率は正常群と比較
して有意に低下していた(61.4% vs. 90.4%、P = 0.017)。DLCO、Hb 補
正 DLCO 低下群の 5 年生存率は、正常群より低い傾向はあるものの、
有意差は認めなかった。外科症例の長期成績の検討では、DLCO/VA
低下は長期予後不良（原病死またベラプロスト以外の肺動脈性肺高
血圧症薬の治療介入が必要と定義）因子であった。外科症例の周術
期成績の検討では、術前の DLCO/VA 低下は術後 PVR 改善率と相関
を認めたが、全症例における解析では、CT で評価した中枢血栓の
程度とは相関しなかった。これらの結果は拡散障害が微小血管障害
を反映するという仮説を支持するものであった。 
【結論】 
DLCO/VA 低下は、CTEPH 内科症例、外科症例どちらにおいても転機
不良と関連した。DLCO/VA は非観血的で多くの施設で測定可能な指標
であり、非専門施設においても高リスク患者を同定するうえで有用
で、早期に適切な治療介入を行うことに結び付くと考えられる。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
